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Hipospadia adalah kelainan kongenital berupa muara uretra yang terletak di 
sebelah ventral dan sebelah proksimal ujung penis.  Pada hipospadia tidak 
didapatkan prepusium ventral sehingga prepusium dorsal menjadi berlebihan 
(dorsal hood) dan sering disertai dengan korde (penis angulasi ke ventral). 
Pravalensi hipospadia secara umum sangat bervariasi dari 0,37 sampai 41/10000 
bayi. Pada kehamilan kembar laki-laki lebih sering terjadi hipospadia. Bila ayah 
menderita hipospadia, maka 8% anak akan menderita hipospadia juga. Kelebihan 
estrogen dapat juga sebagai pemicu terjadi hipospadia. Terapi yang digunakan 
yaitu dengan cara dilakukan pembedahan. Tujuan pembedahan adalah agar penis 
menjadi lurus dengan cara melakukan eksisi korde (orthoplasty), memindahkan 
muara uretra pada ujung penis (urehtroplasty). Profilaksis bedah merupakan 
pemberian antibiotika sebelum adanya tanda-tanda dan gejala suatu infeksi. 
Pemberian antibiotika terapetik dilakukan atas dasar penggunaannya secara 
empirik atau terarah pada kuman penyebab yang ditemukannya. Penggunaan 
antibiotika secara empirik adalah pemberian antibiotika pada kasus infeksi yang 
belum diketahui jenis kumannya. Metode penelitian yang digunakan adalah 
observasional, sedangkan berdasarkan pada waktu pengambilan data sampel, 
penelitian ini termasuk dalam penelitian retrospektif. Berdasarkan analisa data 
yang dilakukan, penelitian ini adalah penelitian deskriptif. Penelitian deskriptif 
adalah suatu metode penelitian yang dilakukan dengan tujuan  untuk melihat 
gambaran fenomena yang terjadi di dalam suatu populasi tertentu. Dalam 
penelitian ini, didapatkan 37 pasien yang masuk ke dalam kriteria inklusi. Tipe 
hipospadia paling banyak ditemukan yaitu Penoscrotal (41%). Antibiotika yang 
paling sering digunakan yaitu ampicilin-sulbactam (23%), cefixime (14%) dan 
cefuroxime (14%). Ampicillin-Sulbactam sebanyak 12 pasien (24%), Cefixime 
sebanyak 7 pasien (14%), Cefuroxime sebanyak 7 pasien (14%), Ceftriaxone 
sebanyak 7 pasien (14%), Amoxicillin sebanyak 6 pasien (12%), Cefadroxil 
sebanyak 4 pasien (8%), Cefotaxime sebanyak 3 pasien (6%), erythromycin 
sebanyak 2 pasien (4%), Gentamycin sebanyak 2 pasien (4%). 
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Hypospadias is a congenital abnormality such as urethral opening is located 
on the ventral side and the proximal end of the penis. In the ventral prepuce 
hypospadias is not found to be excessive the foreskin dorsal (dorsal hood) 
and is often accompanied by chordee (penile angulation to ventral). 
Pravalensi hypospadias generally varies from 0.37 to 41/10000 baby. In 
twin pregnancies men more frequent hypospadias. If  the father 
hypospadias, then 8% of children will suffer as well hypospadias. Estrogen 
can also be a trigger occurs hypospadias. Therapy used is by way of 
surgery. The goal of surgery is that the penis becomes straight by means of 
excision chordee (orthoplasty), move the urethral opening at the tip of the 
penis (urehtroplasty). Surgical prophylaxis is antibiotic treatment before the 
signs and symptoms of an infection. Antibiotics therapeutic use on the basis 
of empirical or directed at the discovery of germs. The use of empirical 
antibiotics are antibiotics in case of infection of unknown type of bacteria. 
The method used was an observational study, while based on a sample of 
data collection, the study was included in the retrospective study. Based on 
data analysis, this research is a descriptive study. Descriptive research is a 
method of research conducted with the aim to see the picture of the 
phenomena occurring in a given population.  In this study, it was found that 
37 patients entered into the inclusion criteria. Most common type of 
hypospadias is Penoscrotal (41%). The most commonly used antibiotics are 
ampicillin-sulbactam (23%), cefixime (14%) and cefuroxime (14%). 
Conclusion: Ampicillin-sulbactam 12 patients (24%), Cefixime for 7 
patients (14%), Cefuroxime 7 patients (14%), Ceftriaxone 7 patients (14%), 
Amoxicillin for 6 patients (12%), Cefadroxil for 4 patients (8%), 
Cefotaxime for 3 patients (6%), erythromycin for 2 patients (4%), 
Gentamycin for 2 patients (4%). 
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